Inlichtingenformulier Ouderbijdrage SMI

Cliégntnummer: Medewerker:

Sociale Zaken en Werk

Postbus 18
7550 AA Hengelo

1. PERSOONLIJKE GEGEVENS Aanvrager Partner
O man O vrouw O man O vrouw
Naam en voorletters:

Adres:

Postcode:

Woonplaats:

Telefoonnummer:

Geboortedatum:

BSN:

2. BURGERLIJKE STAAT
O gehuwd, samenwonend 0O geregistreerd partnerschap O gescheiden O ongehuwd
O gehuwd, verlaten O weduwe of weduwnaar O gescheiden van tafel en bed

3. INWONENDEN

Wonen er op het opgegeven adres nog andere personen dan u (en uw partner)?

Kind, ouder, broer, zus, medebewoner, etc. O nee 0Oja zoja, onderstaande rubriek invullen
Netto

Naam Relatie Geboortedatum maandinkomen Betreft inkomen uit

€

€

€

4. INKOMEN

Kopieén van loon- en/of uitkeringsspecificaties en beschikking heffingskorting meezenden
Alle inkomsten netto opgeven exclusief vakantietoeslag

(svp bij iedere inkomstenbron aankruisen hetgeen van toepassing is)

Heeft u en/of uw partner inkomsten uit:
4.1 arbeid aanvrager/partner naam werkgever netto
O nee O ja € per wk/4wk/mnd
€ per wk/4wk/mnd

4.2 sociale verzekeringswetten (AOW, ANW, WIA, Wajong, ZW, WW, etc)
zo ja, welke?

O nee O ja sociale verzekeringswet uitvoeringsinstantie netto
aanvrager € per wk/4wk/mnd
€ per wk/4wk/mnd
per
wk/4wk/mnd
partner €
€ per wk/4wk/mnd
Zo ja, is in deze uitkering de Toeslagenwet inbegrepen? O nee O ja

4.3 alimentatie

O nee 0O ja zo ja, welk bedrag t.b.v. uzelf € per mnd
welk bedrag t.b.v. uw kind(eren) € per mnd
totaalbedrag € per mnd



4.4 heffingskortingen van de Belastingdienst (aanvraag voorlopige teruggave (VT))

O nee O ja zo ja, welke soort heffingskorting? bedrag
aanvrager €

€

€

€
partner €

€

€

per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per mnd/per jaar

4.5 heeft u en/of uw partner een heffingskorting bij de Belastingdienst aangevraagd waarvoor nog geen

beschikking is afgegeven?
O nee O ja
Zo ja, welke heffingskorting?

4.6 overige, nog niet genoemde inkomstenbronnen (bijv. kamerverhuur, studiefinanciering,

vrijwilligerswerk, werkzaamheden als zelfstandige, krant/folderwijk, etc.)

O nee O ja

Zo ja, welke?

€

5. HUISVESTING
Kopieén van specificaties én betalingsbewijzen meezenden
Hoe woont u?

O woning in huur

Kale huur per maand
Huurtoeslag
Te betalen huur

O woning in eigendom

Heeft u huurtoeslag aangevraagd?
Ontvangt u huurtoeslag?

per wk/4wk/mnd

Onee 0O ja

Onee 0O ja
€
€
€

per mnd/per jaar

per mnd/per jaar

Rust er een hypotheek op de onroerende zaak? O nee 0O ja

Zo ja, welke hypotheekvorm is er afgesloten?

Vul de volgende gegevens in, indien van toepassing
Bedrag aflossing/premie (exclusief rente) €
Rentebedrag €
Voorlopige teruggave belastingen €

per mnd/per jaar

6. PREMIES VERZEKERINGEN
Kopieén van specificaties en betalingsbewijzen meezenden

Naam zorgverzekeraar

Premie basiszorgverzekering €
Premie aanvullende zorgverzekering €
Eigen risico zorgverzekering €
Heeft u zorgtoeslag aangevraagd? O nee 0O ja

Zo ja, hoeveel zorgtoeslag ontvangt u? €
Premie levensverzekering oudedagsvoorziening €
Premie begrafenisverzekering €
Andere premies, te weten €

7. BIJZONDERE UITGAVEN

per mnd/per jaar
per mnd/per jaar
per jaar

per mnd/per jaar

per mnd/per jaar

per mnd/per jaar
per mnd/per jaar

Noodzaak aangeven én nader specificeren bij punt 11 en betalingsbewijzen meezenden

Aanvrager Partner
Medische kosten voor eigen rekening € per wk/4wk/mnd €
Alimentatie € per wk/4wk/mnd €
Kosten omgang kinderen i.v.m. echtscheiding € per wk/4wk/mnd €
Verwervingskosten € per wk/4wk/mnd €
Studiekosten € per wk/4wk/mnd €
Andere, namelijk € per wk/4wk/mnd €

per wk/4wk/mnd
per wk/4wk/mnd
per wk/4wk/mnd
per wk/4wk/mnd
per wk/4wk/mnd
per wk/4wk/mnd



8. SCHULDEN EN LENINGEN
Bij punt 10 nader aangeven waarvoor de schuld/lening is aangegaan en bewijzen meezenden

Naam schuldeiser hoofdsom verstrekt d.d. aflossing per maand huidig saldo
1 € € €
2 € € €
3 € € €
4 € € €

9. ANDERE OMSTANDIGHEDEN
Zijn er andere (financiéle) omstandigheden die van invloed (kunnen) zijn op uw financiéle situatie? Zo ja, dan hieronder
bij punt 10 nader aangeven.

10. RUIMTE VOOR NADERE TOELICHTING

N.B.

Van alle inkomsten en uitgaven die u genoemd heeft bij de punten 4 tot en met 9 moet u kopieén van
bewijsstukken meesturen.

Uitgaven die niet met bewijsstukken worden aangetoond en/of waarvan de noodzaak en nadere specificatie
niet is aangegeven, worden bij de berekening van de draagkracht buiten beschouwing gelaten.

11. VERKLARING
De ondergetekende(n) verklaart (verklaren):

. dat alle op dit formulier verstrekte gegevens volledig en geheel overeenkomstig de waarheid zijn en dat er
geen omstandigheden zijn verzwegen;

. ermee bekend te zijn dat een onjuiste opgave tot een strafrechtelijke vervolging kan leiden;

. ermee bekend te zijn dat veranderingen in de financiéle en maatschappelijke omstandigheden direct aan de
sector Sociale Zaken en Werk dienen te worden meegedeeld;

. ermee in te stemmen dat de verstrekte gegevens worden verwerkt;

. ermee bekend te zijn dat de gegevens worden gebruikt om de hoogte van een eventuele ouderbijdrage te

bepalen in de kosten van kinderopvang.

Plaats: Plaats:

Datum: Datum:

Handtekening aanvrager: Handtekening partner:




